Streszczenie

Szyjka macicy jest czescig zenskiego uktadu rozrodczego, ktérej zasadniczg
funkcjg jest utrzymanie cigzy do terminu porodu. Jak dlugo jak szyjka macicy
w trakcie trwania cigzy pozostaje zwarta, dtuga i zamknieta, tak dtugo jest w stanie
przeciwstawic sie systematycznemu wzrostowi ci$nienia generowanego przez zawartosc
ciezarnej macicy. Chociaz wedtug niektorych zrodet szyjka macicy klasyfikowana jest jako
integralna czes$¢ catej macicy, w rzeczywistosci wydaje sie ona by¢ narzadem o
odmiennej budowie histologicznej, spetniajgcym zasadniczo inng role. Zmiany
strukturalne zachodzgce w szyjce macicy nazywane jej dojrzewaniem zachodzg w
czterech nastepujgcych kolejno po sobie etapach. Jezeli inicjujg sie one prawidtowo w
czasie, sg zjawiskiem fizjologicznym, prowadzac do wystgpienia porodu o czasie. Gtéwng
role w tym procesie odgrywajg wtdkna kolagenu i zmiany ich struktury przestrzennej oraz
zwiekszenie syntezy kwasu hialuronowego powodujgce rozmiekanie dojrzewajgcej szyjki
macicy.

Zmiany zachodzgce w szyjce macicy, ktére nie zapoczatkowujg sie prawidiowo w
czasie prowadzg do porodu przedwczesnego, bgdz cigzy nadmiernie przedtuzajgcej sie
w czasie mogac skutkowac szeregiem powiktann noworodkowych. Etiologia powyzszych
zjawisk, pomimo ciggtego intensywnego rozwoju w dziedzinie perinatologii, wcigz
pozostaje niewyjasniona. Wiadomo, ze szyjka macicy w obydwu tych zjawiskach moze
odgrywaé wazng role. Diagnostyka szyjki macicy opiera sie obecnie na wykorzystaniu
badania palpacyjnego i ultrasonograficznego pomiaru diugosci jej kanatu. Obydwie
metody majg ograniczong wartos¢ predykcyjng zarowno w wykrywaniu zagrozenia
porodem przedwczesnym, jak i cigzy przeterminowanej. Nie ma obecnie metody
pozwalajgcej z duzym prawdopodobienstwem na okreslenie czasu wystgpienia i dtugosci
trwania porodu. Wcigz trwajg intensywne poszukiwania narzedzia umozliwiajgcego

wczesng detekcje przypadkow z grupy ryzyka obydwu tych zjawisk.

Nowe mozliwosci moze otwieraé ocena konsystencji szyjki macicy przy pomocy
elastografi. Metoda ta znalazta juz zastosowanie w diagnostyce zmian
w watrobie, tarczycy, Sliniankach i piersi. Polega na generowaniu odksztatcenia tkanki

pod wptywem rytmicznych ruchéw gtowicg ultrasonograficzng. Na podstawie stopnia tego



odksztatcenia i czasu powrotu tkanki do stanu wyjsciowego, mozliwe jest komputerowe
obliczenie rdéznicy sprezystoéci badanej tkanki wzgledem okreslonego punktu

odniesienia.

W niniejszym badaniu za cel wybrano okre$lenie uzytecznosci metody elastografii
w prognozowaniu czasu wystgpienia i dtugosci trwania porodu wraz z probg standaryzaciji
powyzszej metody w ocenie szyjki macicy w cigzy. Poddano rowniez ocenie korelacje
uzyskanych parametrow elastograficznych szyjki macicy z wiekiem cigzowym w chwili
badania oraz z czasem, jaki uptyngt od dnia badania do chwili wystgpienia porodu.
Analizie podlegata rowniez zalezno$¢ pomiedzy parametrami elastograficznymi,

a ultrasonograficznym pomiarem dtugosci kanatu szyjki macicy.

Do badania, zakwalifikowano 262 pacjentki ciezarne pomiedzy 16-39 tygodniem
trwania cigzy, u ktérych wykonano 384 badania elastograficzne. Badanie kazdej pacjentki
poprzedzato zebranie szczegdétowego wywiadu potozniczego. Na poczatku mierzono
dtugosc¢ kanatu szyjki wedtug powszechnie znanych kryteriow. Nastepnie, w czasie tego
samego badania wykonywano analize elastograficzng zgodnie z opisanym w tej pracy
schematem, statym dla kazdej pacjentki. Dokonywano pomiarow dla 7 punktow
zainteresowania (region of interest, ROI). Wyniki przedstawiono w formie liczbowej za
pomocg wspotczynnika ,strain ratio” dla kazdego z ROl osobno. W celu sprawdzenia, czy
badane parametry elastograficzne sg miarodajne przeprowadzono badanie precyzji
pomiaru, ktora zostata zdefiniowana przez wspoétczynnik korelacji wewnatrzklasowej ICC.
Stwierdzono, ze wykonane pomiary powinny by¢ analizowane z naukowg ostroznoscig ze

wzgledu na dobrg i przecietng zmiennos$¢ uzyskanych wynikéw.

Analiza danych pozwolita na wskazanie istotnych statystycznie korelacji pomiedzy
,strain ratio” dla poszczegolnych ROI, a wiekiem cigzowym w momencie badania, czasem
jaki uptywa od badania do porodu i dtugoscig trwania samego porodu. Uzyskano rowniez
znamienng statystycznie odwrotng zalezno$¢ pomiedzy dtugoscig kanatu szyjki macicy,
a ,strain ratio” dla poszczegdlnych ROI. Dla wiekszosci analizowanych danych wykazano
zaleznosci dla punktéw zlokalizowanych w okolicy ujscia wewnetrznego szyjki macicy i

czesci proksymalnej i Srodkowej szyjki macicy.



W dyskusji dokonano analizy pismiennictwa w kontekscie badan nad elastografig
w potoznictwie, poréwnujgc grupe badang oraz uzyskane wyniki.

Podsumowujac, otrzymane wyniki wskazujg, ze obecnie badanie elastograficzne
szyjki macicy moze by¢ wykorzystywane, jako badanie pomocnicze wobec dostepnych
aktualnie metod diagnostycznych w przewidywaniu czasu wystgpienia porodu. Wydaje
sie jednak, ze elastografia, jako metoda nowatorska cechuje sie wcigz jeszcze zbyt matg
precyzjg aby by¢ stosowana jako jedyne narzedzie do diagnostyki szyjki macicy. Metoda
powinna by¢ dalej rozwijana, w szczegolnosci udoskonaleniu powinna by¢ podana
standaryzacja techniki badania.



